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EFEITOS ADVERSOS DA ESTIMULACAO ELETRICA NERVOSA
TRANSCUTANEA (TENS) NO TRATAMENTO DE LOMBALGIA
CRONICA

ADVERSE EFFECTS OF TRANSCUTANEOUS NERVE ELECTRIC
STIMULATION (TENS) ON THE TREATMENT OF CHRONIC
LOMBALGY
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RESUMO

Introducao: dor lombar inespecifica cronica é caracterizada pelo desconforto e quadro algico
na regido lombossacral com duracao de trés meses ou mais, o paciente ndo sofre apenas com a
dor crénica e/ou aguda. O TENS é uma categoria que faz uso da corrente elétrica afim de ativar
0s neurdnios e aliviar a dor, pode ser regulado de acordo com a necessidade individual do
paciente, permitindo regular a largura, frequéncia e intensidade do pulso. Objetivo: este estudo
foi desenvolvido para investigar os efeitos adversos da estimulacdo elétrica nervosa
transcutanea (TENS) no tratamento de lombalgia crénica. Metodologia: trata-se de uma
revisdo bibliogréafica, a qual foram incluidos artigos publicados nos dltimos cinco anos, nas
bases de dados SciELO, PEDro e PubMed, utilizando-se as palavras chaves: dor lombar ("Low
Back Pain", “backache”) e tens (“transcutaneous electrical nerve stimulation”). Concluséo:
Maioria dos estudos se mostraram a favor do uso do recurso de estimulagéo elétrica nervosa
transcutanea (TENS) para tratar lombalgia cronica.
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ABSTRACT

Introduction: chronic non-specific low back pain is characterized by discomfort and pain in the
lumbosacral region lasting three months or more, the patient does not suffer only from chronic
and / or acute pain. TENS is a category that makes use of electrical current in order to activate
neurons and relieve pain, it can be regulated according to the individual need of the patient,
allowing to regulate the width, frequency and intensity of the pulse. Objective: this study was
developed to investigate the adverse effects of transcutaneous electrical nerve stimulation
(TENS) in the treatment of chronic low back pain. Methodology: this is a bibliographic review,
which included articles published in the last five years, in the ScCiIELO, PEDro and PubMed
databases, using the keywords: low back pain ("Low Back Pain", "backache") and tens
(“transcutaneous electrical nerve stimulation”). Conclusion: Most studies were in favor of using

the transcutaneous electrical nerve stimulation (TENS) resource to treat chronic low back pain.

KEYWORDS: transcutaneous electrical nerve stimulation; physiotherapy; chronic low back

pain

INTRODUCAO

Dor lombar inespecifica crénica é caracterizada pelo desconforto e quadro algico na regido
lombossacral, localizada acima da prega glatea e abaixo da 122 costela, com duragdo de trés
meses ou mais. FOROGH, B. el al. (2017)

O paciente com lombalgia inespecifica ndo sofre apenas com a dor crénica e/ou aguda, mas
também com restrices nos movimentos e um grande estresse psicoldgico, e acarreta um alto
custo socioeconémico nos tratamentos. BREDOW, J. et al. (2016).

WILL, BURY e MILLER (2018) dizem que a lombalgia tende a ser mecéanica ou inespecifica.
Quando ela é mecanica, sua origem se da por fatores internos da coluna vertebral, que podem
acometer os tecidos moles, discos intervertebrais e as estruturas ao redor.

O diagndstico pode ser clinico ou por exames de imagens, este Ultimo ajuda a identificar

patologias mais especificas associadas, como alguma fratura e infeccdo. O exame radioldgico
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comum serve para identificar fraturas e anormalidades dsseas, j a ressonancia magnética serve
mais para identificar anormalidades de tecidos moles ou neurologicas.

JOHNSON e JONES (2016), nos trazem que no Reino Unido esta sendo preparado orientagdes
sobre o tratamento precoce de dores lombares inespecificas, onde todas as formas de exercicios
devem ser utilizadas desde o primeiro momento (alongamento, fortalecimento, aerébio e ioga),
também apoiam as pessoas continuarem suas atividades de vida diaria (AVD), e a fazerem
terapia psicoldgica. Nas orientacdes € declarado que nédo é para oferecer TENS para tratar a
lombalgia inespecifica, devido a falta de estudos que analisam a eficécia clinica.

TEOLI e NA (2020), explicam que o TENS é uma categoria que faz uso da corrente elétrica
afim de ativar os neurénios, para fins terapéuticos, o principal fim é o alivio da dor aguda e
crbnica. Se trata de um pequeno aparelho, ligado a energia ou a bateria, com fios que se
conectam nele de um lado e do outro lado se conectam ao paciente por meio de eletrodos
colocados na pele.

O TENS podem ser regulados de acordo com a necessidade individual do paciente, permitindo
regular a largura, frequéncia e intensidade do pulso. E usado altas frequéncias (>50Hz) com
baixa intensidade para produzir parestesia sem que o musculo contraia, e baixas frequéncias
(<10Hz) com alta intensidade para contragdo muscular.

Fisiologicamente, o TENS proporciona de forma seletiva um estimulo que ativa os neurdnios
aferentes de grande diametro A-beta e por consequéncia reduz a dor pois reduz a atividade do
nociceptor.

Existem diversas técnicas do uso de TENS. TENS intenso: usado para que haja o blogueio de
transmissdo de informagdes nociceptivas nos neurfnios a0 mesmo tempo proporciona
analgesia. TENS acupuntura: usado para proporcionar uma alta estimulacdo, ele busca
estimular aferentes periféricos de pequeno diametro e alto limiar. TENS convencional: busca

estimular de forma seletiva os aferentes ndo nocivos de grande diametro e baixo limiar.
OBJETIVO

Este estudo foi desenvolvido para investigar os efeitos da estimulacdo elétrica transcutanea

(TENS) no tratamento de lombalgia cronica.

METODOLOGIA
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Trata-se de uma revisao bibliogréfica, a qual foram incluidos artigos publicados nos ultimos
cinco anos, nas bases de dados SciELO, PEDro e PubMed, utilizando-se as palavras chaves:
dor lombar ("Low Back Pain", “backache”) e tens (“transcutancous electrical nerve
stimulation”). Na PubMed foi especificado textos completos e gratis. Encontrou-se 72 artigos
e esses foram submetidos a um cauteloso processo de avaliacdo em relacdo a concordancia com
0 assunto a ser desenvolvido, foi feita uma analise referente a titulo e posteriormente resumo,

onde restaram 14 artigos.
RESULTADO

Diante dos achados na literatura e as buscas nas bases de dados, forma selecionados 15 artigos

que discorrem sobre a temética da pesquisa

Tabela 1. Artigos selecionados na pesquisa

Autor e Objetivo Metodologia Resultado

Ano
AGUILA Examinar se o 1 grupo Tratamento com TENS
R (2016) dispositivo de experimental ndo resulta em um

neuroestimulagéo TENS e pressao resultado melhor do que o

é superior ao mecanica, 1 grupo tratamento com placebo
placebo para o placebo o em termos de dor,
tratamento da dor dispositivo comportamento de dor,
lombra crénica. fornecendo presséo funcionamento,
mecanica sozinho sensibilizagdo central,
sem corrente). O catastrofizacao da dor e
protocolo de crencas sobre a saude.

tratamento em
ambos 0s grupos
consistiu em 6

sessOes de
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tratamento por

paciente.
ALTINBI | Avaliar os efeitos 60 pacientes Ambas as modalidades sdo
LEKE das modalidades divididos em dois | eficazes no tratamento da
MURAT fisioterapéuticas grupos: Grupo 1 dor, depresséo e
(2020) cinco dias por recebeu fisioterapia incapacidade
semana versus duas cinco dias por funcional. Porém, o
vezes por semana semana. Grupo 2 protocolo fisioterapéutico
com intervalo de | recebeu fisioterapia | aplicado duas vezes por
trés dias na dor, duas vezes por semana traz mais melhora,
depressdo e semana com indicando que € mais
incapacidade intervalo de trés vantajoso com menor
funcional em dias. Todos custo e perda de dias de
pacientes com receberam trabalho.
lombalgia compressas
mecanica cronica | quentes, seguida de
TENS e ultrassom
terapéutico, Todos
receberam
treinamento fisico e
foram orientados a
fazé-lo duas vezes
ao dia até quatro
semanas apos 0
término das sessdes
de fisioterapia.
FOROGH, | Investigar o efeito Ensaio clinico A dor diminuiu
etal. imediato da rondomizado, com | significativamente apos 20
(2017) corrente 30 pacientes nos minutos de aplicacéo

diadinamica em
comparacdo com
TENS na reducéo

grupos de corrente
diadinamica e
TENS.

apenas no Grupo TENS,

na corrente diadinamica
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da dor em
pacientes que
sofrem com dor
lombar nédo

especifica

néo teve efeito positivo no

alivio imediato da dor.

GARAUD
et al.
(2018)

Determinar a
eficacia da TENS
no tratamento da
lombalgia quando

associada a um
programa de
educacéo
terapéutica.

Ensaio clinico
aberto,
randomizado e
monocéntrico
divididos em 2
grupos, grupo
Controle (grupo
TENS) e grupo
experimental
(grupo TENS-
TEP). Um total de
97 pacientes foram
incluidos no estudo
de 28 de setembro,
2010, a6 de
novembro de 2014.

Os resultados gerais deste
estudo ndo apoiam 0 USO
de TENS no tratamento de
pacientes com lombalgia

cronica.

GOZANI
(2016)

Determinar se o
TENS em local
fixo (FS-TENS) é
eficaz no
tratamento da dor
lombar crénica e
nas extremidades

inferiores.

Participantes
autoadministraram
um dispositivo FS-
TENS por 60 dias.

FS-TENS é uma op¢éo
segura e eficaz para o
tratamento da dor lombar
crénica e membros

inferiores

KIBAR, et
al. (2019)

Investigar e avaliar
a eficicia da TENS

123 pacientes
divididos em 4

grupos .O Grupo 1

O tratamento com TENS e
IFT teve melhor resultado

do que IFT no aumento do
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/ IFT no alivio da

dor lombar cronica

recebeu
TENS, Grupo 2
IFT (terapia de
corrente
interferencial),
Grupo 3
combinado TENS /
IFT e Grupo 4
TENS/IFT
placebo, cinco
vezes por
semana durante 3
semanas. Todos
receberam terapia

hotpack.

nivel funcional e

diminuicao da dor.

KOLU, et
al. (2018)

Comparar 0s
efeitos da terapia
com laser de alta

intensidade (HILT)
e uma combinacgéo
de estimulacao
nervosa
transcutanea
(TENS) com
terapia de
ultrassom (US)
sobreadorea

funcionalidade.

Estudo prospectivo
comparativo
randomizado

conduzido de abril

de 2016 a setembro
de 2016. 54
pacientes com
radiculopatia
lombar crénica,
divididos
aleatoriamente em
dois grupos: grupo
1 (n = 27) recebeu
10 sessdes de uma
combinagéo de
bolsa quente,
TENS, US e

TENS + US combinados
com exercicios foram mais

eficazes do que HILT

combinados com

exercicios.




S INICIACAD
-— Cl I

.l

EHL G TR [ Yk

FICA

es

e DA /]ES2020
ISSN 2595-5519
exercicio, e o grupo
2 (n = 27) recebeu
bolsa quente, HILT
e exercicio.
OZKARA Investigar a 40 pacientes entre | O estudo demonstrou que
OGLU, et eficacia da 18 e 60 foram a HILT é mais eficaz do
al. (2020) Laserterapia de randomizados em | que a TENS em termos de
Alta Intensidade | dois grupos. Todos reducdo da dor e que a
(HILT) edo TENS | os pacientes foram | HILT pode ser usada como
na lombalgia. levados ao alternativa a TENS.
programa de
fisioterapia por 5
dias por semana em
um total de 20
sessoes. Os
pacientes do Grupo
| receberam ultra-
som, bolsa quente e
HILT, enquanto os
pacientes do Grupo
Il receberam ultra-
som, bolsa quente e
TENS.
RAJFUR | Avaliar os efeitos 123 pacientes As correntes TENS e a alta
etal. do tratamento da atribuidos a 6 tenséo foram uteis, mas
(2017) dor lombar usando grupos de néo tao eficazes. O uso de

métodos de
eletroterapia e a
influéncia de
tratamentos
eletroterapéuticos

individuais na

comparacgéo: A -
TENS
convencional, B -
TENS semelhante a
acupuntura, C -

estimulacao

correntes diadindmicas

parece inutil.
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reducdo da dor,
melhora da ADM
na parte inferior da
coluna e melhora
das funcbes
motoras e

mobilidade.

elétrica de alta
voltagem, D -
estimulacao por
corrente
interferencial, E -
corrente

diadindmicae F -

grupo controle.

SAYILIR | Avaliar os efeitos | Os pacientes foram | O uso das correntes TENS
E de médio prazo das | divididos em dois e DD na dor lombar
YILDIZG correntes grupos sendo 0 cronica pode levar a

OREN, | diadindmicas (DD) | grupo TENS (n= | reducdo da dor e a melhora
(2017) no alivio de 26) e o grupo DD das funcdes fisicas.

sintomas / melhorar | (n=29). Todos Portanto, as correntes DD

a funcionalidade receberam bolsa podem ser usadas como

fisica em pacientes | quente + ultrassom | terapia adjuvante para a

com dor lombar reabilitacdo da lombalgia
cronica (LBP) e

comparar a eficacia

terapéutico. 10

sessdes em 2 cronica.
semanas.
de DD versus

TENS.

O artigo 1 discorre sobre a importancia do tratamento dos pontos gatilhos com dispositivos de
eletroterapia, neste estudo foi avaliado o efeito estimulagéo elétrica nervosa transcutanea
direcionada aplicado pelo aparelho Nervomatrix Soleve em pacientes com acometimento de
dor lombar inespecifica e houve avaliagédo de aplicacdo e sem a aplicagdo, neste caso foi
referenciado no estudo como placebo. Ambos os grupos foram tratados e avaliados no periodo
de 6 sessOes. Foram avaliados como desfechos secundarios foram funcionamento da dor,
crengas de saude, sintomas de sensibilizacdo central, catastrofizacdo da dor e cinesiofobia.

Entretanto ndo se encontrou diferenca estatistica entre grupos, e os autores discorrem que um
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dos motivos de ndo haver achados estatisticos, é a questdo do tempo limitador da terapia e do

protocolo a ser trabalho.

Artigo 2 retrata sobre avaliar os efeitos das modalidades fisioterapéuticas por eletroestimulagéo
em pacientes com lombalgia crénica. O estudo comparou o tempo de intervengdo, um grupo
realizou a intervencdo cinco dias por semana consecutivos e no outro grupo realizou a
intervencao duas vezes por semana, respeitando o intervalo de trés dias entre aplicacao.

A intervencao realizada foi baseada na utilizagdo de ultrassom terapéutico e estimulacéo elétrica
e compressas quentes, por um tempo limitado de 10 minutos do primeiro recurso citado acima
e 0s outros dois, por 20 minutos instantaneamente de cada recurso. Ambos os grupos realizaram
a mesma intervencao e a unica diferenciacdo foi a questdo do tempo de repeticdo da terapia em
dias. Todos os pacientes receberam treinamento fisico e foram orientados a fazé-lo duas vezes
ao dia até quatro semanas ap0s o término das sessdes de fisioterapia e ainda foram avaliados o
quesito de dor e a questdo emocional. Ndo foram encontradas diferencas estatisticas nos escores
de caracterizacdo da amostra, e ndo houve diferenca estatistica na comparacdo entre grupos,

sugerindo que o tempo de terapia pode influenciar indiretamente na reabilitacdo.

O estudo 03 conceitua a importancia da fisioterapia no tratamento da dor lombar e com 0 uso
de modalidades fisico-quimicas para o tratamento da dor. A intervencdo foi avaliar o efeito
imediato da corrente diadindAmica em comparacdo com a TENS na reducdo da dor em pacientes
que sofrem de dor lombar crénica ndo especifica. As intervencdes foram realizadas com a
eletroestimulacdo e a corrente diadindmica em grupos opostos. A estimulacdo elétrica foi
aplicada por 10 min no grupo Diadindmico e por 15 min no grupo TENS por uma sessdo. Foram
avaliados dados das expressdes dolorosas dos pacientes pré e pds intervencao.

Ficou evidenciado no estudo 03 que a dor diminuiu significativamente apos 20 minutos apds a
aplicacdo da corrente apenas no grupo TENS e que ndo houve melhora no quadro algico e na
percepcdo da dor no grupo de corrente diadindmica em pacientes com dor lombar cronica

inespecifica.

O artigo 04 discorre sobre a importancia da eficacia da estimulacdo elétrica nervosa
transcutanea (TENS) em pacientes com lombalgia. Foi realizada intervencdo terapéutica em

grupos especificos e randomizados. Em ambos 0s grupos, os pacientes foram submetidos a uma
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consulta médica com um médico da dor e uma consulta inicial de enfermagem de 1 hora para
estabelecer um plano terapéutico. Os grupos foram diferenciados na questao do tipo de corrente
de estimulacdo eletrica nervosa transcutanea convencional e o0 modo BURST da mesma
corrente e em ambos grupos 0s pacientes receberam um diario para anotar os efeitos
terapéuticos. Nao houve diferenca em ambos os grupos e que a questdo da “educagdo

terapéutica” nao houve positividade nestes pacientes.

No estudo 05, discorreu sobre o0 uso do TENS (estimulacdo elétrica nervosa transcutanea) em
local fixo nas extremidades inferiores, com um aparelho especifico que possibilita a fixagcdo
pelo paciente com uma cinta, em qualquer lugar do corpo, uma vez que estes dispositivos (FS-
TENS) sdo projetados para serem colocados em um local pré-determinado, o que permite o
desenvolvimento de um dispositivo vestivel para uso por longos periodos de tempo. Os
pacientes foram acompanhados por 60 dias, com acometimento ombalgia cronica e / ou dor em
membros inferiores. A intensidade e a interferéncia da dor foram avaliadas por meio do Brief
Pain Inventory. O estudo concluiu que (FS-TENS) se tornou uma opg¢do importante no
tratanmento e que é uma opcdo segura e eficaz para o tratamento da dor lombar crénica e
membros inferiores. Esses resultados motivam o uso de FS-TENS no desenvolvimento de
dispositivos analgésicos vestiveis.

O artigo 06 abordou a investigacdo do uso da eletroterapia, utilziando as correntes de
estimulacgdo elétrica nervosa transcutanea (TENS) e terapia de corrente interferencial (IFT) e
seus efeitos sinérgicos. O estudo propos a criacdo de grupos especficios para o tratamento da
dor lombar crénica. Os grupos ficaram alocados da seguinte forma: Grupo 1: recebeu a
estimulacdo elétrica TENS; Grupo 2: terapia de corrente interferencial (IFT); Grupo 3: terapias
combinadas entre TENS e IFT e Grupo 4: TENS / IFT sham cinco vezes por semana durante 3
semanas. Os resultados basearam-se estatisticamente na melhora da dor e nas percepcdes das
dores. Quando se baseia em grupos, houve uma melhora significativa nos grupos 1, 2e 3 e o
grupo 4 ndo houve melhora perceptiva e significativa.

E os achados conclusivos deste estudo se basearam que houve uma melhora acentuada em
funcdo e dor durante a atividade com a combinacdo de ambas as terapias; no entanto, a melhora
n&o foi significativamente maior do que a alcangada com a terapia com TENS sozinha. A terapia

combinada também foi superior aos outros tratamentos no que diz respeito as avaliagGes globais
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do médico e do paciente, mas isso néo foi significativamente diferente em comparagdo com 0s

grupos TENS e IFT isolados. Nenhuma melhora foi encontrada no grupo de controle (sham).

O estudo 07 teve como 0 objetivo de comparar os efeitos da terapia com laser de alta intensidade
(HILT) e uma combinacdo de estimulagdo nervosa transcutanea (TENS) com terapia de
ultrassom (US) na dor e funcionalidade em pacientes com radiculopatia lombar crénica (dor
lombar cronica). A radiculopatia € caracterizada pela lesdo ou comprometimento de um ou mais
nervos e suas raizes nervosas que passam pela coluna vertebral, levando ao surgimento de
sintomas como dor, formigamento, sensacdo de choque e fraqueza dos membros, como
acontece na dor pelo comprometimento do nervo ciatico. Compreende-se que 0s exercicios
fisicos podem ser importantes nestes processos de reabilitacdo motora e dolorosa.

O estudo elaborou dois grupos e os pacientes foram divididos aleatoriamente em dois grupos:
Grupo 1 (n: 27) recebeu 10 sessdes de uma combinacéo de bolsa quente, TENS, US e exercicio,
e 0 Grupo 2 (n: 27) recebeu bolsa quente, HILT e exercicio fisico. Foram avaliados os efeitos
das terapias através de questionarios especificos como escala visual de dor e
funcionalidade/incapacidade pelo questionario de avaliacdo de Incapacidade de Oswestry
(ODI). Nos achados clinicos do estudo, houve diferencas estatisticas entre grupos, e ficou
evidenciado que houve um melhor resultado nas terapias combinadas de HILT e TENS + US
combinados com exercicio foram modalidades de tratamento eficazes na reducdo dos escores

e no quadro algico dos individuos estudados.

Na pesquisa 08, foi realizada uma intervencao para confirmar a possivel eficacia da laserterapia
de altea intensidade e eletroestimulacdo na dor lombar inespecifica. Foram criados grupos de
intervencdo aleatdrio com eletroestimulacédo e laserterapia. O estudo evidenciou que ha um
melhor efeito da eletroterapia para diminuicdo da dor em pacientes com dor lombar

inespecifica.

O artigo 09 buscou comprovar a eficacia de terapias elétricas selecionadas na dor lombar
crénica, através de um estudo piloto direcionado para pacientes com dor lombar. Foi criados
grupos especificos de eletroterapia. Os grupos foram definidos da seguinte forma: grupos de
comparacdo: A - TENS convencional, B - TENS semelhante a acupuntura, C - estimulagéo

elétrica de alta voltagem, D - interferencial estimulacdo por corrente, E - corrente diadindmica
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e F - grupo controle. As terapias elétricas selecionadas (corrente interferencial, TENS e alta
voltagem) parecem ser eficazes no tratamento da dor lombar cronica devido a sua aplicabilidade
no tecido e sua penetracdo. Entretanto, estes efeitos vistos, se tornam primordiais para o

tratamento da dor lombar.
DISCUSSAO

Diversas estudos buscam tratamentos eficazes nos tratamentos de dor lombar, um destes
estudos é o artigo 10 que buscos os possiveis efeitos de médio prazo das correntes diadindmicas
na lombalgia crénica e efeito da estimulacao elétrica transcutanea. O objetivo do estudo foram
avaliar os efeitos de médio prazo das correntes diadindmicas (DD) no alivio dos sintomas /
melhorar a funcionalidade fisica em pacientes com dor lombar crénica (LBP) e comparar a
eficacia da DD versus TENS. Foi criado grupos especificos de tratamento com as terapias e
suas combinacdes. Encontrou-se que o uso das correntes TENS e DD na dor lombar crénica

pode levar a reducdo da dor e a melhora das funcgoes fisicas.
CONCLUSAO

Maioria dos estudos se mostraram a favor do uso do recurso de estimulagéo elétrica nervosa

transcutanea (TENS) para tratar lombalgia crénica.
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